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HOSPITAL PRONTO-SOCORRO COMO
CENARIO DE PRATICA DO BACHARELADO
EM SAUDE COLETIVA: VIVENCIANDO A
EDUCACAO PERMANENTE

Virginia de Menezes Portes’
Izabella Barison Matos?
Maria Augusta Moraes Soares?

Resumo: A identificacao da Educacdo Permanente como processo fundamental da aprendizagem no
trabalho necessita de relacoes e acdes concretas para a sua ocorréncia nos servicos de saude. Desta
forma, as estratégias e os planos de acao que garantam estes espacos institucionais precisam dialogar e
interagir com a identidade do cenario e, portanto, alinhar-se com a cultura organizacional presente. Esta
premissa justifica a importancia de cruzar as necessidades de Educacdo Permanente com a realidade
do contexto. O presente artigo reflete sobre a experiéncia em campo de pratica de um aluno do curso de
Bacharelado em Satuide Coletiva no Hospital Pronto-Socorro Municipal de Porto Alegre (HPS), durante o
estagio curricular em Educacao Permanente. As autoras relatam este momento e fazem relacoées com as
aprendizagens derivadas da formacao e das experiéncias, bem como consideracoes sobre a ocorréncia
desta politica de educacao, seus desafios e avancos neste cenario. Durante a atuagcdo no campo de
pratica, verificou-se a necessidade do fortalecimento da Educacao Permanente como uma politica
publica diante das realidades ainda néao satisfatérias e pouco compreendidas da relacdo indissociavel
entre saude e educacao, seja na sociedade de modo geral, seja nos locais de trabalho de modo especifico,
na atuacéo dos profissionais do Sistema Unico de Satde (SUS). Para a continua busca de mudanca e
aperfeicoamento, é crucial a problematizacao nas relacoes cotidianas e as inovacdes em tudo a nossa
volta. A existéncia de nucleos estratégicos, programas e/ou momentos que garantam a execucdo das
acoes de Educacdo Permanente sao vitais, assim como a responsabilidade e comprometimento dos
gestores e demais atores neste processo. Sdo necessarios esforcos institucionais para que a tornem
possivel e, concretamente, permanente.

Palavras-chave: Educacao Permanente; Apoio a Gestao; Saude.

Apresentacao

O momento que antecede a definicao do campo de praticana graduacao é gerador de muita ansiedade
e expectativa, pois se trata de um momento em que o estudante atuara fora da Universidade,
numa perspectiva profissional. E importante observar que esta em processo de desenvolvimento
de competéncias, habilidades e aquisicao de conhecimentos. Sendo assim, prestes a iniciar o
estagio, a sede pela pratica era significativa, pois representava um leque de oportunidades no
campo da aprendizagem e na construcao ativa do saber.

1 Graduada no Bacharelado em Satude Coletiva pela Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS). Bolsista de Extensao do
Observatoério de Tecnologias em Informacao e Comunicacao em Sistemas e Servicos de Saude — Estacao OTICS/GHC - Rede Governo
Colaborativo/UFRGS. Email: virginiaportes@gmail.com

2 Assistente Social, Mestre em Sociologia (UFRGS), Doutora em Ciéncias - Satide Publica (Fiocruz). Professora do Curso de Bacharelado
em Saude Coletiva da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS). Email: izabmatos@gmail.com

3 Enfermeira, Coordenadora da Comissdo Multiprofissional de Ensino-Servico e Pesquisa do Hospital Pronto Socorro (HPS) de Porto
Alegre, Mestre em Enfermagem (UFRGS), Especialista em Gestdo da Clinica nas Redes Metropolitanas de Atencao a Saude pelo
Hospital Sirio-Libanés. Email: mariaugustas@gmail.com
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O estagio que estaremos descrevendo em um processo de analise e reflexdao teve inicio em marco
de 2013, no Nucleo de Educacao e Pesquisa em Enfermagem (NEPEnf) do Hospital de Pronto-
Socorro Municipal de Porto Alegre (HPS), sob supervisao da Enfermeira Maria Augusta Moraes
Soares e orientacao da professora Izabella Barison Matos. Esse foi o segundo momento em que o
campo recebeu alunas do curso de Bacharelado em Saude Coletiva da Universidade Federal do
Rio Grande do Sul (UFRGS).

A partir de entdo, a estagiaria passa a vivenciar o cotidiano de um Nucleo de Educacao em um
hospital publico, referéncia na area de atendimento as vitimas de causas externas. Mesmo com 300
horas em campo de estagio, apenas uma pequena parte do contexto pode ser conhecida e vivenciada,
considerando a complexidade que envolve os processos de educacdo em um hospital de urgéncia.

O Hospital Pronto-Socorro como Cenario de Pratica

O Hospital de Pronto—Socorro Municipal de Porto Alegre (HPS), criado em 1944, localiza-se no
Largo Theodoro Herzl, na capital gatiicha. E considerado um centro de referéncia regional para
atendimento de politraumatizados, além de modelo nacional em diversas especialidades de pronto
atendimento, tais como queimaduras, intoxicacoes exégenas, picadas de animais peconhentos,
entre outras. Em média, 40% dos atendimentos de urgéncia que geram internacado sao de nao
residentes de Porto Alegre.

Os atendimentos prestados pelo HPS sdo inteiramente pelo Sistema Unico de Saude (SUS),
independente da especialidade, equipamentos, medicamentos utilizados, ou tempo de internacao.

De acordo com a Fundacao Pr6-HPS? o Pronto-Socorro reune trés elementos fundamentais
que garantem a larga legitimidade social que tem. Sao eles: o efetivo pronto atendimento, a
universalidade e equidade no acesso aos servigcos, e a reconhecida qualidade das equipes nas
especialidades em que atua.

Como fundamentos estratégicos do Hospital de Pronto-Socorro, aprovados em 2012, sua missao €:
“Prestar atencao a saude focada no trauma agudo, integrando a rede de Porto Alegre, respeitando
os preceitos do SUS e da cidadania, promovendo o ensino e a pesquisa”.

De acordo com dados coletados entre setembro de 2012 e maio de 2013, no banco de informacoes
da emergéncia do HPS, a média € de 12.977 atendimentos mensais (HOSPITAL DE PRONTO
SOCORRO, 2013).

Se ha poucas décadas o desafio estava em fazer com que as vitimas de situacdes agudas
chegassem vivas as emergéncias, o desafio atual é atender com exceléncia usuarios que chegam
em estado extremamente critico, exigindo diferentes competéncias por parte dos profissionais e
alta complexidade logistica.

Acreditando nesse pressuposto, o Nucleo de Educacao Permanente e Pesquisa em Enfermagem
(NEPEnf) do HPS foi criado em novembro de 2009, a partir da percepcao de alguns enfermeiros em
relacdo a necessidade de mudar os processos de educacao em servico e a evidente necessidade de
repensar e mudar os paradigmas que envolviam o trabalho em saude.

Em um primeiro momento, a criacdo de um Nucleo de Educacéo voltado a uma area de atuacéao, no
caso “em enfermagem”, pode ser entendida como contraditéria no que tange a interdisciplinaridade,
mas a justificativa para a criacdo do NEPEnf era reforcar a propria enfermagem enquanto equipe,
entender melhor seus conflitos e diferentes intencionalidades, para posteriormente trabalhar de
forma eficaz junto a outras equipes de saude no que tange a educacao permanente e pesquisa.

4 Instituicdo de direito privado, mas com a finalidade de apoiar a administracao publica, especialmente a direcdo do Hospital, no
desenvolvimento de a¢des e projetos.
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Isto posto, ja no segundo semestre de 2012, iniciou-se no HPS uma transicao do Nucleo de
Educacao em Enfermagem para uma Comissao Multiprofissional de Ensino-Servico e Pesquisa
(COMESP), com objetivo de que os profissionais de satide entendessem os processos educacionais
como transversais e que os processos de capacitaciao contemplassem também as dimensoes éticas,
reflexivas e criativas de todos os servidores independente de suas profissoes.

De acordo com o regimento, fazem parte das competéncias do NEPEnf: realizar levantamento
continuo das necessidades relacionadas aos processos de educacdo continuada e permanente
na area de enfermagem; organizar e coordenar a elaboracdo de materiais didaticos tanto para
os profissionais quanto para pacientes e familiares; estabelecer e manter parcerias com outras
instituicoes de saude para troca de experiéncias de educacdo permanente em enfermagem; e
estabelecer vinculos e reforcar os ja existentes com instituicdes de sauide/ensino para parcerias
em cursos de especializacoes/pods-graduacoes em diferentes niveis.

Para tanto, fica evidente a necessidade de pessoas que coloquem em pratica as acdes que
contemplem o alcance dos objetivos, bem como é imprescindivel o apoio do gestor local, de modo
a garantir o acontecimento dos processos.

Concepcgoes e Conceitos da Educacao Permanente

A Educacao Permanente em Saude (EPS) & colocada como estratégia fundamental para as
transformacoes positivas do trabalho nas areas em que ocorre, uma vez que possibilita a atuacao
reflexiva, critica, protagonista, compromissada e tecnicamente ideal. Segundo Ceccim (2005), um
dos mentores da Portaria n°® 1.966, de 20 de agosto de 2007, para que a Educacdo Permanente
aconteca € preciso descentralizar e espalhar a capacidade pedagogica nos setores. Ou seja, “(...)
ter trabalhadores e gestores com os formadores e entre trabalhadores, gestores e formadores com
o controle social em saude” (CECCIM, 2005, p. 976).

De acordo com a Portaria n° 1.966, de 20 de agosto de 2007, cria-se a Politica Nacional de
Educacdo Permanente em Saude baseando-se no fortalecimento da descentralizacdo da gestao
setorial, do desenvolvimento de processos e estratégias para alcancar a integralidade da atencao
a saude coletiva e individual, e da participacdo da sociedade nas decisdes politicas do Sistema
Unico de Saude (SUS). Assim, prevé a Constituicdo Federal de 1988 que a responsabilidade do
SUS envolve também ordenar a formacdo de profissionais para a area de saude e incrementar o
desenvolvimento cientifico e tecnolégico. Esta Portaria previa a criacao de comissdes permanentes
de integracdo entre os servicos de saude e as instituicoes de ensino estabelecendo funcoes.

Conforme Ceccim (2005, p. 979), a escolha da Educacao Permanente em Saude como ato politico
em defesa do trabalho no SUS é fruto do desafio para que o setor da satde correspondesse as
necessidades da populacao e conquistasse a participacdo dos trabalhadores, constituindo
“processos vivos de gestdo participativa e transformadora e seduzisse docentes, estudantes e
pesquisadores a mais vigorosa implementacao do SUS”.

Podemos identificar Educacao Permanente em Saude como uma definicao pedagodgica para
o processo de aprendizagem no trabalho que considera e ocorre no cotidiano baseando-se nas
relacoes concretas que definem as realidades. A EPS permite a construcao de espacos coletivos para
a reflexdo e avaliacao de sentido e significados a partir das experiéncias cotidianas. Para Ceccim
(2005, p. 161), a Educacao Permanente em Satuide, ao mesmo tempo em que luta pela “atualizacao
cotidiana das praticas segundo os mais recentes aportes teodricos, metodologicos, cientificos e
tecnologicos disponiveis, insere-se em uma necessaria construcao de relacoes e processos”.

Pode-se dizer que a importancia da Educacao Permanente em Saude configura, ainda, varios
movimentos de mudanca na formacdo dos profissionais de saude, como fruto da educacao
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formal, da analise das construcoes pedagogicas na educacao em servicos de saude e na educacao
continuada para o campo da sauide. Considerando os aspectos que embasaram a Politica Nacional
em Educacao Permanente, assim como os conceitos trazidos a partir da revisao da literatura,
entende-se a relevancia de haver espacos/nucleos que possibilitem a educacao profissional nas
instituicoes de satide. Da mesma forma, a relevancia de ter como principio norteador o compromisso
com a aprendizagem significativa baseada na problematizacao, reflexao, conhecimentos técnicos e
demais aspectos deste processo.

A aprendizagem significativa ocorre “quando se relaciona com aquilo que a pessoa ja sabe, e quando ha
motivacdo pessoal para relacionar o que se aprende com o que ja se sabe e para interagir com o outro
de forma aberta” (ANDRADE; ARTMANN; TRINDADE, 2011, p. 1122). Desta forma, a aprendizagem
€ considerada significativa quando surge a partir do desejo ativo dos envolvidos pela apropriacao de
novos saberes e praticas, e ocorre quando o seu conteudo faz sentido, sendo considerado significativo.

De acordo com o Manual de Formacao de Facilitadores de Educacao Permanente de Saude (BRASIL,
2005), os conhecimentos sobre a aprendizagem dos adultos, revelam que eles mobilizam-se para
aprender quando identificam um problema ou uma situacao que nao conseguem enfrentar com os
conhecimentos e a experiéncia que ja tém acumuladas. Por isso, pode-se dizer que a aprendizagem é
resultado da reflexdo diante da acao, € necessario pensar sobre a experiéncia, sobre algo que foi vivido.

Por fim, baseada na realidade, a Educacdo Permanente deve ser a unido, o dialogo harmonico
entre pensamento e experimentacdo de acordo com os principios e diretrizes do Sistema Unico de
Saude (SUS).

O Processo de Aprendizagem no Campo de Pratica: Didalogo entre Experiéncias
e Analises

Diante da insercdao no campo de pratica, ou seja, no NEPEnf/HPS, os objetivos da atuacao das
estagiarias sdo tracados e descritos em um Plano de Atividades elaborado em conjunto pela
supervisora de campo, a orientadora de estagio e a estagiaria.

Considerando as competéncias do NEPEnf, dentre as atividades do estagiario foi solicitada
continuidade ao levantamento das necessidades relacionadas aos processos de educacao
continuada e permanente na area de enfermagem, trabalho que ja havia sido iniciado com a
primeira estagiaria que atuou no campo, aluna do curso de Bacharelado em Saude Coletiva.
Dessa forma, a estagiaria também pode conhecer as dificuldades e necessidades percebidas pelos
servidores e demais informacodes pertinentes para realizacao de trabalhos de educacao permanente,
que vao além das capacitacoes e treinamentos, mas que os englobam como parte dos processos
de aprendizagem.

E possivel também, estagiando no NEPEnf, perceber o desafio cotidiano que é atuar em um hospital
publico de urgéncia e emergéncia, de média e alta complexidade, com inconstantes e diferentes
demandas, otimizando espacos fisicos, contando e exigindo diferentes competéncias de todos os
seus profissionais.

O campo de estagio no HPS, especificamente no Nucleo de Educacao, apresentou-se como um
espaco estimulante e provocador de analises sobre espacos de saude e suas interfaces com a
educacdo e mesmo com a gestdo. Fica evidente que todos os atores dos processos, sejam eles
assisténcias, educacionais ou de gestao, devem estar intimamente relacionados para obtencao de
resultados, que na area de satide podem estar diretamente relacionados com a vida.

Para além das competéncias estabelecidas, o NEPEnf precisa dar conta de diferentes tarefas
diariamente, como reunioes, visitas nas unidades académicas, elaboracao de aulas, planejamento
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de eventos relativos a educacao, organizacao dos campos de estagio para as diversas instituicoes
de ensino, entre outras, tudo isso com uma estrutura logistica de um profissional com dedicacao
exclusiva e outro com dedicacdo parcial ao servico. Entretanto, pessoas que compartilham
e acreditam na proposta de solidificar os processos de educacdo na instituicio demonstram
particular disponibilidade em partilhar as acdes que vao ao encontro dessa proposta.

Diante da situacao acredita-se que um exercicio importante a ser feito pelos estagiarios desde
o inicio do estagio é a reflexdo em relacdo as praticas, aos desafios, aos comportamentos e a
suas interferéncias possiveis nessa realidade. Mas ndo basta s6 analisar, observar e questionar;
€ preciso atuar, acrescentar e produzir. Assim, o estagio possibilita contribuicdes para o campo.

Quanto as producgoes praticas, nesse estagio, a partir da identificacao de necessidades do NEPEnf
foi confeccionada uma tabela em planilha de Excel que veio a facilitar a organizacdo dos dados
de educacao, como carga horaria de capacitacao realizada por servidor, por setor, e outros dados
necessarios para visualizar a situacao atual e subsidiar estratégias para novos projetos.

Todavia, o campo de pratica no Hospital Pronto-Socorro inspira constante analise, permitindo
espaco amplo de reflexdo e criatividade.

Foram vistas situacoes particulares, como a frequente entrada de usuarios nos servicos publicos
de saude ali identificados ou relacdes que envolvem agressividade e intolerancia, dificultando
a relacdo profissional-usuario e o atendimento como um todo. Evidente que ndo se espera
que o comportamento dos individuos seja tranquilo diante da chegada ao servico de saude,
principalmente em situacoes de urgéncia ou emergéncia, entretanto, pode-se questionar se esta
situacdo € agravada por tratar-se de servicos publicos de saude.

Grosso modo, pode-se identificar que ha uma imagem consideravelmente solidificada e reforcada
pela midia quanto a esses espacos serem ineficientes, inseguros e sucateados. Embora algumas
pessoas tenham conhecimento do real funcionamento do Sistema Unico de Saude, toda sua
abrangéncia e competéncia, muitas pessoas ainda criticam o SUS sem nunca ter a oportunidade de
participar em algum dos processos que compoe o sistema para poder fazer uma analise sustentada
pela vivéncia. O problema é que ao alimentar uma imagem apenas negativa do SUS, a sociedade é
manipulada e reforca a falsa concepgao de que o setor privado € melhor e mais qualificado.

Por isso, identifica-se a importancia da comunicacdo em saude, processo que faz muita diferenca,
desde a concepcao de sauide que temos e/ou queremos e conquistas sociais até a chegada das
pessoas nos servicos de saude e, portanto, na relacao profissional de sauide — usuario. Assim, um
profissional graduado em Saude Coletiva podera fazer diferenca na melhoria deste quadro, pois
apesar de nao exigir muita técnica para desenvolver mudancas nas concepgoes, exige vontade,
criatividade, responsabilidade com o setor publico e, além do mais, amor a vida individual e
coletiva. Como afirmam Carvalho e Ceccim (2012, p. 143):

Para a Saude Coletiva, uma formacao profissional em satide nao serda adequada se nao trabalhar pela
implicacao dos estudantes com seu objeto de trabalho: praticas cuidadoras de individuos e coletividades;
praticas de afirmacéo da vida, sob todas as suas formas inventivas e criativas de mais saude; praticas
de responsabilidade com as pessoas e coletividades pela sua melhor satude individual e coletiva; praticas
de desenvolvimento e realizacdo de um sistema de satide com capacidade de protecdo da vida e saude
e praticas de participacado e solidariedade que tenham projetos de democracia, cidadania e direitos
sociais.

E se as reflexdes advém das vivéncias nesse cenario, praticas advieram das inGUmeras reflexdes,
dentre elas as observagdoes quanto a porta de entrada dos usuarios, dificuldades como as
supracitadas, e outras que poderao surgir diante de novos contextos como a proximidade da Copa
do Mundo de 2014 e a provavel vinda de estrangeiros para a capital, alguns dos quais poderao
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necessitar atendimento de urgéncia. A partir da avaliacao do futuro contexto, da realidade existente
e avaliando os possiveis empecilhos para o atendimento rapido e eficiente requerido por uma
situacao de urgéncia, ficou estabelecido que os processos de comunicacao com os estrangeiros que
procurarem a instituicao podem ser um problema frente as barreiras linguisticas.

A partir dessa constatacao, ainda em consonancia com as competéncias do servico, de elaborar
e organizar materiais didaticos tanto para os profissionais quanto para pacientes e familiares, foi
pensada a criacdo de uma cartilha que sera utilizada na porta de entrada do hospital, em especial
na Classificacdo de Risco, de maneira a agilizar e facilitar os atendimentos de estrangeiros que
poderao identificar suas queixas apontando para figuras que traduzem possiveis necessidades.
Além das figuras, a cartilha trara as situacoes de urgéncia mais comuns atendidas no HPS escritas
em portugués e inglés, facilitando as conversacoes necessarias para que os pacientes estrangeiros
recebam atendimentos pertinentes as suas necessidades. Diante desta ideia, caracterizam as vias
duplas de crescimento e aprendizado entre a academia e os servicos de saude.

Reforcam-se, assim, as palavras de Ceccim (2005) ao afirmar que a aprendizagem torna-se mais
efetiva quando fruto de duvidas a partir da pratica, ou seja, da concepcao da real da necessidade de
certo conhecimento ou técnica, entre outros. Além do mais, deve representar a realidade mutante
das acoes e dos servicos de saude, “é sua ligacao politica com a formacao de perfis profissionais
e de servicos, a introducao de mecanismos, espacos e temas que geram autoanalise, autogestao,
implicacdo, mudanca institucional” (p. 162).

A Prosa entre Cultura Organizacional e Educacao Permanente

Para melhor compreender as demandas institucionais e, assim, possibilitar a ocorréncia da
Educacdao Permanente, é preciso cruzar as necessidades com a identidade do local em questao,
ou seja, a cultura organizacional. A esse respeito disso, Vaitsman (2000) afirma que a cultura
organizacional nao possui apenas uma definicdo, € formada por conceitos amplos, os quais
geralmente sao os dialogos entre ambiente externo, ambiente interno, motivacoes e interesses
pessoais. Ou seja:

A cultura de uma organizacao seria algo conformado por coisas como valores, crencas, pressupostos,
percepcoes, normas e padrdes de comportamento nao muito palpaveis e tampouco faceis de serem
observadas e apreendidas, embora tomadas como ébvias (VAITSMAN, 2000, p. 849).

A autora afirma que a identidade do local esta de acordo com o objetivo do trabalho em saude,
podendo ser ele o enfrentamento da morte, a producdo de promocdo em saude e bem estar,
entre outros. Tais fatores norteiam o comportamento dos individuos que atuam nestes espacos.
Assim, tais motivacoes, interesses e respostas ao ambiente externo e interno influenciam no
comportamento e postura dos trabalhadores. Portanto, trabalhadores de UTI comportam-se de
maneira bem diferente daqueles que atuam nas Emergéncias ou Unidades Basicas de Saude, por
exemplo.

Verificou-se que existem dificuldades da equipe de enfermagem na aplicacao de novas técnicas,
apesar de receber treinamentos especificos, ou seja, uma espécie de resisténcia as instrucoes
recentes. A partir da literatura, pode-se dizer que a possivel causa € que a reproducao da tradicao
e escolhas por padroes limitam as mudancas e o surgimento de novos padroes sociais, desta forma
nao permitindo expandir e atualizar os conhecimentos técnicos.

As situacoes ocorridas e as referéncias bibliograficas trazidas neste relato se fazem importantes
para entendermos o perfil do HPS. O conhecimento do contexto é extremamente importante para
atuacobes mais efetivas e eficientes para estudantes e profissionais. Ter a ciéncia do funcionamento
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dos processos internos, atores e demais informacoes pertinentes permitem que os objetivos tracados
sejam alcancados mais rapidamente e em suas totalidades. Como afirma Vaitsman (2000, p. 850):

Portanto, além da construcao do objeto por meio de uma articulagdo conceitual em que se apreendam
distintas ordens de fenémenos, a elaboracéo de indicadores de mudancas culturais e sua sistematizacao
mediante indices capazes de acompanhar o sentido dessas mudancas é outro desafio que se apresenta
a continuidade deste projeto.

Por isso, € necessario compreender que as estratégias de atuacdes e propostas devem ser frutos
da identidade do espaco, ou seja, da cultura organizacional. Esta analise servira como base para
futuramente tracarmos os desafios atuais e as possibilidades de planos de acdo para Educacao
Permanente do hospital.

A cultura da organizacdo € assunto amplamente pesquisado na area da satide e tem sua identidade
construida a partir da maneira de ser e agir dos profissionais. Desta forma, pensar a educacao
permanente como fruto da prosa entre cultura organizacional e a necessidade de aperfeicoamento
de praticas e todos os aspectos da atuacdo profissional em seu espaco de atuacao faz com que a
producéao de sentido esteja presente e, além disso, norteie quais os melhores percursos.

O processo de criacao e garantia de espacos onde estes conceitos andem juntos e, principalmente,
o dialogo entre eles, nao é facil. Exige dos profissionais da satde criatividade, protagonismo,
iniciativa e outras acoes. Porém, esta seria uma estratégia de garantia desta interacdo, assim, é
necessario que a gestdo em saude atente, desenvolva e assegure este processo.

Por falar em gestdo em saude e em espacos de atuacao, identifica-se aqui a oportunidade
de chamar a atencao do profissional da Satide Coletiva para este cenario. E necessario que
a identidade do sanitarista na graduacao transcenda a utopia e prove com protagonismo
que atuar na saude publica em defesa do SUS é possivel. O Sistema Unico de Saude possui
capacidade de sustentar suas diretrizes e principios, uma vez que haja comprometimento com
a coisa publica, e requer um profissional que defenda as necessidades coletivas em lugar de
interesses particulares e pontuais.

A Criacao do Programa de Residéncia Integrada e Multiprofissional de Urgéncia
e Emergéncia

Ao iniciar o estagio curricular no NEPEnf, criou-se o grupo de elaboracao do projeto do Programa
de Residéncia Integrada Multiprofissional em Urgéncia e Emergéncia (PRIMURGE).

O objetivo da Residéncia Integrada Multiprofissional em Urgéncia e Emergéncia é qualificar
diferentes profissionais em satide para estes servicos, visando proporcionar atendimentos de acordo
com as politicas de Humanizacao e Integralidade, de forma interdisciplinar, multiprofissional, e
demais politicas.

O PRIMURGE tera em sua estrutura uma carga horaria total de 5.600 horas e doze vagas anuais.
O projeto capacitara profissionais para atuar nas areas de assisténcia, gestdo, educacao e
controle social. Além disso, espera-se que a atuacao dos residentes das diferentes areas permita
o conhecimento dos diversos servigcos da rede de atencao a satide do municipio, possibilitando a
vivéncia nos multiplos cenarios.

Assim, o objetivo do projeto € formar profissionais de saude por meio do desenvolvimento de
competéncias, conhecimentos e habilidades fundamentadas nos principios e diretrizes do SUS
para o exercicio de uma pratica de exceléncia e transformadora de acdes e processos na urgéncia
e emergeéncia.
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O projeto € muito oportuno, pois visa contemplar a formacao de profissionais em saude para o
atendimento nos servicos de urgéncia e emergéncia, acrescentando bastante tanto ao sistema
quanto aos profissionais que atuarao na residéncia. Além disso, destaca-se como o seu diferencial
a formacao profissional da saude alicercada na criacdo de um Nucleo Multiprofissional para
Qualificacao das Altas Hospitalares.

Este nucleo sera baseado na Rede de Atencdo a Saude, para que desta maneira o paciente seja
acompanhando antes, durante e depois da alta hospitalar, ou seja, iniciando um processo de
relacdo terapéutica que envolvera o paciente e seus familiares em todo o processo até a reinsercao
social das vitimas de trauma.

A Educacao Permanente € um dos dispositivos estabelecidos pelas diretrizes do Programa de
Residéncia Integrada Multiprofissional em Urgéncia Emergéncia (PRIMURGE), percebendo a
formacéo dos profissionais de satide em um contexto mais amplo de ensino. S&do consideradas as
diferencas culturais, sociais e religiosas dos processos de aprendizagem dos sujeitos envolvidos,
resultando na relacdo direta ou indireta entre residentes, professores, preceptores, tutores,
gestores, servidores da instituicdo formadora/executora, usuarios, familiares e comunidade.

Diante disso, defende-se que se a educacao acontece para além das instituicoes e considera-se
todas as possibilidades de aprendizagens; a formacao profissional ndo se limita aos diferentes
niveis de escolaridade. E preciso ir além, “se assuntar” e vivenciar o mundo real, esse universo tio
complexo, dinamico e diverso.

Portanto, um Programa de Residéncia Integrada Multiprofissional em Satde constitui-se em uma
das etapas de especializacao e sO se faz necessario a medida que se propde a articular o mundo
do trabalho e do ensino em um contexto social - no mundo real - pautado em uma aprendizagem
significativa capaz de refletir sobre o cotidiano criando movimentos de transformacdo que
possibilitam a melhoria das praticas.

Consideracoes Finais

Diante dos desafios contemporaneos na area da educacao, encontramos a capacidade de ensinar e
aprender ativamente, o que significa transcender aos modelos mais tradicionais de aprendizagem.
Esta postura exige o desenvolvimento de competéncias/habilidades profissionais que substituam
a avaliacao baseada no cumprimento da carga horaria de estudos, notas e presencas, entre outros
aspectos.

E uma forma de organizar a formacédo baseada no compromisso mutuo entre discentes e docentes
quanto a producdo do conhecimento e disseminacao do mesmo. Inspira-se no objetivo de a
formacao possibilitar ao sujeito a capacidade de atuacao protagonista, criativa, inventiva e com o
compromisso de responder as necessidades encontradas nos diferentes cenarios dos servigcos do
SUS. E neste sentido que o curso de APSS — Bacharelado em Satide Coletiva da UFRGS — caminha
e procura estimular todos os atores envolvidos neste processo.

Como ja relatado aqui, o momento do estagio significa a experimentacao da insercao profissional,
praticar e reproduzir ativamente toda a aprendizagem até ali. Por isso, entende-se este momento
como delicado e novo, o que gera ansiedade e insegurancas. Porém, as experiéncias vividas em
campo, possibilitadas pelo estagio curricular, permitiram visualizar a importancia das estratégias
e metodologias de ensino desenvolvidas durante a formacao, assim como as vivéncias nos cenarios
de praticas, que antecederam o sétimo semestre.

Durante o processo de formacao, sempre fomos estimulados a problematizar certas realidades,
porém a premissa norteadora era tentar construir coletivamente algo novo que pudesse contribuir
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na melhoria do servico, assim como desenvolver habilidades como a capacidade de analise macro e
micro do sistema de saude e seus determinantes sociais, atencao a saide, comunicacao, educacao
permanente, tomada de decisao, lideranca e gerenciamento e demais aspectos. Desta forma,
identifica-se que isso fez toda a diferenca no percurso académico.

Por isso, diante da atuacdo no cenario de pratica do eixo de Promocao, Vigilancia e Educacao da
Saude — Educacdo Permanente no Nucleo de Educacado Permanente em Enfermagem (NEPEnf)
do Hospital Pronto Socorro (HPS), tornou-se claro o valor do desenvolvimento de estratégias de
pensamento e de problematizacao derivadas das situacoes do cotidiano como saberes importantes.
Da mesma forma, a capacidade de desenvolvimento de métodos inovadores que deem conta de
responder as necessidades pontuais dos servicos de satude e aos desafios da educacao permanente.

A partir das oportunidades dadas, por meio deste contexto, encerra-se este percurso que tanto
contribuiu para a trajetéria académica. Por meio de analises, vivéncias, comunicacdo com o0s
profissionais do HPS, leituras, estudos e outros, fica registrada a crenca no fortalecimento da
Educacdo Permanente como uma politica publica merecedora de toda a atencao e investimento,
pois € a partir de seu desenvolvimento que tentaremos modificar as realidades nao satisfatorias
presentes no sistema. Para a continua busca pela mudanca e aperfeicoamento € crucial a
presenca de inovacdo e problematizacdo nas relagcdes cotidianas. Que possamos cada vez mais ter
profissionais comprometidos eticamente com esta causa e, principalmente, instituicoes, nacleos
estratégicos, programas e gestores que a tornem possivel e verdadeiramente permanente.

Referéncias

ANDRADE, M. A. C.; ARTMANN, E.; TRINDADE, Z. A. Humanizacao da Satide em um servico de
emergéncia de um hospital publico: comparacao sobre representacoes sociais dos profissionais
antes e apos a capacitacao. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 16. p. 1115-1124, 2011.

BRASIL. Ministério da Saude, Secretaria de Gestao do Trabalho e da Educacao na Saude.
Departamento de Gestao de Educacdo na Saude. Curso de formagdo de facilitadores de educagdo
permanente em satde. Ministério da Saude/FIOCRUZ, 2005.

CARVALHO, Y. M.; CECCIM, R. B. Formacao e Educacdo em Saude: Aprendizados com a Saude
Coletiva. In: Tratado em Saude Coletiva. Sao Paulo: Hucitec, 2012. p. 137-170.

CECCIM, R. B. Educacao Permanente em Saude: descentralizacao e disseminacao de capacidade
pedagogica na saude. Ciéncia e Satde Coletiva, v. 10, n. 4, p. 975-986, 2005.

HOSPITAL DE PRONTO SOCORRO. Planilha Totalizador CR. Dados de setembro de 2012 a maio
de 2013. Porto Alegre: HPS, 2013.

VAITSMAN, J. Cultura de Organizacoes publicas de satide — notas sobre a construcao de um
objeto. Caderno de Satde Publica, Rio de Janeiro, v. 16, n. 3, p. 847-850, jul./set. 2000.



